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ABSTRAK 
 
Latar Belakang: Pityriasis versicolor (Pv) sering menyerang pekerja sampah karena paparan sinar matahari dan 
kelembaban udara yang tinggi di lingkungan kerja. Banyak faktor yang berpengaruh terhadap angka kejadian Pityriasis 
versicolor (Pv) diantaranya indeks massa tubuh (IMT) dan kelembaban kulit.   
Metode: Penelitian ini adalah studi observasional analitik dengan pendekatan cross sectional.  Sampling menggunakan 
purposive sampling pada petugas sampah. Hubungan indeks massa tubuh (IMT) dan kelembaban kulit dengan kejadian 
Pityriasis versikolor (Pv) dianalisis dengan Fisher Exact Test. 
Hasil: Proporsi PV diantara petugas sampah adalah 40 %.dari 40 responden. Proporsi  Obesitas dan overweight pada 
kelompok PV adalah 57,1%, sedangkan kelompok non PV sebanyak 42,9 %.. (p=0,001; RP=2,333). Proporsi 
kelembaban kulit pada kelompok Pityriasis versikolor (Pv) adalah kulit tidak normal 16 orang (42,1%) sedangkan non 
Pityriasis versikolor adalah kulit tidak normal 22 orang (57,9%) dan kulit normal 2 orang (100,0%) (p=0,508). 
Kesimpulan: Terdapat hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) dengan kejadian Pityriasis versikolor pada petugas 
sampah. Tidak terdapat hubungan antara kelembaban kulit dengan kejadian Pityriasis versikolor pada petugas sampah. 
 
Kata Kunci: Pityriasis versikolor, indeks massa tubuh, kelembaban kulit, petugas sampah. 
 
ABSTRACT 
Background: Pityriasis versicolor (Pv)  occurs among the garbage officer because of  sunlight exposure and high 
humidity at the work place. Many factors affect the incidence of Pityriasis versicolor (Pv) such as  body mass index 
(BMI) and skin moisture. 
Methods: This study was an observational analytic study with a cross sectional approach. Porposive sampling 
technique was done to garbage officers. The relationship of body mass index (BMI) and skin moisture with the 
incidence of Pityriasis versicolor (Pv) was analyzed by Fisher Exact Test. 
Results: The prevalence of Pityriasis versikolor among garbage officer was 16 people (40%) from 40 respondent. The 
propotion of overweight and obesity  in the Pityriasis versicolor (Pv) group was  (57,1%), while in non PV group were 
42,9%). (p = 0,001; RP=2,333). The propotion skin moisture in the Pityriasis versicolor (Pv) group was 16 people 
(42,1%) abnormal skin, while the non Pityriasis versicolor was 22 people (57,9%) abnormal skin and 2 people normal 
skin (100,0%) (p = 0.508). 
Conclusion: There is a relationship between body mass index (BMI) with the incidence of Pityriasis versicolor in waste 
garbage officer. There is no relationship between skin moisture with the incidence of Pityriasis versicolor in waste 
garbage officer.  
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PENDAHULUAN 
 
Pityriasis versicolor (Pv) juga dikenal 
sebagai tinea versikolor adalah infeksi jamur 
superfisial pada kulit yang disebabkan oleh 
spesies Malassezia spp yang pada keadaan 
normal merupakan organisme komensal kulit 
manusia.1 Pv ditandai oleh makula tidak 
teratur, plak berbatas tegas, tipis, berupa 
makula hipopigmentasi, hiperpigmentasi, atau 
eritematosa pada kulit.2  Prevalensi Pv di 
negara  tropis, seperti di Indonesia yaitu 50% 
sampai 60%, sedangkan di negara beriklim 
dingin seperti Swedia yaitu 0,5% sampai 1,1 
%.3,4 
Pv terjadi karena faktor endogen dan 
faktor eksogen. Faktor endogen antara lain 
malnutrisi, obesitas, penurunan sistem imun, 
diabetes mellitus, dan pemakaian obat-obatan.  
Faktor eksogen yang berpengaruh adalah 
keringat dan suhu yang akan mempengaruhi 
kelembaban kulit.5 Kelembaban kulit  dan 
suhu yang tinggi mempermudah pertumbuhan 
jamur.6 
Petugas sampah sangat berisiko terkena 
Pv. Pekerjaan tersebut mengharuskan 
seseorang bekerja di bawah terik matahari 
sehingga menghasilkan keringat berlebih. 
Keringat berlebih  dan cuaca panas akan 
membuat kulit menjadi lembab sehingga 
menyebabkan stratum korneum melunak dan 
mudah terinfeksi Pv6.  
Kondisi obesitas akan menyebabkan 
produksi keringat berlebih karena persentase 
lemak tubuhnya lebih banyak. Lemak akan 
memproduksi lebih banyak panas dan tubuh 
mengeluarkan panas dengan berkeringat. 
Orang obesitas akan mempunyai luas 
permukaan tubuh yang lebih besar sehingga 
keringat yang diproduksi juga lebih banyak 
disbanding orang bertubuh normal.6  
Penelitian terdahulu pada petugas parkir, 
didapatkan kelembaban kulit tidak 
berhubungan signifikan dengan Pv.  Apabila 
dibandingkan dengan petugas parkir, petugas 
sampah lebih banyak terpapar sinar matahari 
sehingga banyak mengeluarkan keringat. 
Penggunaan pakaian tebal pada petugas 
sampah meningkatkan kelembaban kulit. 
Faktor predisposisi ditambah lingkungan 
kerja petugas sampah lebih kotor dibanding 
petugas parkir.  
Penelitian bertujuan membuktikan 
pengaruh indeks masa tubuh dan kelembaban 
tubuh terhadap  kejadian Pv pada petugas 
sampah. 
 
METODE 
 
Penelitian ini menggunakan studi 
observational analitic dengan rancangan 
pendekatan cross sectional dan teknik 
pengambilan sampel berupa purposive 
sampling. Penentuan sampel penelitian 
menggunakan instrument kuesioner yang 
diperoleh secara langsung dari jawaban 
responden petugas sampah di Purwodadi. 
Kuesener berisi identitas, lama kerja, riwayat 
penyakit kulit, riwayat penyakit sistemik, 
riwayat penggunaan obat-obatan topical dan 
sitemik dalam jangka panjang dan higine 
sanitasi responden. Kriteria inklusi sampel 
adalah, tidak menggunakan antijamur topikal 
14 hari terakhir, antijamur sistemik 1 bulan 
terakhir, dan bekerja minimal 2 minggu, 
sedangkan kriteria  eksklusi sampel adalah 
memiliki riwayat penyakit bawaan, 
alkoholisme, mengkonsumsi obat-obatan 
kortikosteroid, penyakit kronis, menggunakan 
lotion, hamil, dan diabetes mellitus. 
Pengukuran indeks massa tubuh 
menggunakan timbangan dan microtoise. 
Intepretasi IMT sesuai kriteria WHO. 
Kelembaban kulit diukur menggunakan alat 
skin analyzer. Kriteria penggolongan 
kelembaban kulit adalah normal jika 
kelembaban kulit < 45%. Penegakan diagnose 
Pv menggunakan pemeriksaan lampu wood, 
jika ditemukan floresensi kuning keemasan. 
Pengaruh IMT dan kelembaban kulit terhadap  
kejadian Pv pada petugas  sampah dianalisis 
menggunakan Fischer Exact Test.  
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil 
 
Jumlah responden yang mengikuti 
penelitian sejumlah 40 orang petugas 
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samapah. Tidak ada responden yang 
mengalami drop out. Karakteristik sampel 
antar kedua kelompok tidak berbeda 
bermakna. Umur kedua kelompok tidak 
berbeda bermakna(p=0,340). Tidak terdapat 
perbedaan tingkat higine sanitasi antar kedua 
kelompok (p=0,690). Tidak terdapat 
perbedaan yang bermakna durasi kerja per 
hari dan lama kerja antar kedua kelompok 
(p=1,000).   
 
 
Tabel.1. Karakteristik  Kelompok 
 
No. Analisis Bivariat  Non Pityriasis 
versikolor 
Pityriasis 
versikolor 
RP (95% CI) P 
value 
F  Presentasi (%) F  Presentasi  
(%) 
1. Indeks Massa Tubuh: 
a.Underweight dan 
normal 
b.Overweight dan 
obesitas 
 
 
12 
 
12 
 
 
 
100,0 
 
42,9 
 
 
 
0 
 
16 
 
 
 
0,0 
 
57,1 
 
 
Lower-Upper 2,333 
(1,521-3,579) 
 
 
 
0,001 
2. Kelembaban kulit: 
a. Normal 
b.Tidak normal 
 
2 
22 
 
100,0 
57,9 
 
0 
16 
 
0,0 
42,1 
Lower-Upper 1,727 
(1,317-2,265) 
 
 
0,508 
3.  Usia ; 
a.   ≤ 20 tahun 
b. 21 - 30 tahun 
c. 31 - 40 tahun 
d. 41 - 50 tahun 
e. ≥ 50 tahun 
 
1 
1 
5 
12 
5 
 
100,0 
50.0 
71,4 
70,6 
38,5  
 
0 
1 
2 
5 
8 
 
0,0 
50,0 
28,6 
29,4 
61,5 
 
 
 
- 
 
 
 
0,340 
4. Higine sanitasi ; 
a.  Baik 
b. Kurang baik` 
 
20 
4 
 
62,5 
50,0 
 
12 
4 
 
37,5 
50,0 
 
- 
 
0,690 
5. Durasi kerja per hari; 
a. ≤ 8 jam  
b. ≥ 8 jam 
 
24 
0 
 
60,0 
0 
 
16 
0 
 
40,0 
0 
 
- 
 
1,000 
6. Durasi kerja ; 
a.  ≤ 1 tahun  
b.  ≥ 1 tahun 
 
0 
24 
 
0 
60,0 
 
0 
16 
 
0 
40,0 
 
- 
 
1,000 
        * = uji Fisher Exact Test, signifikan jika ≤ 0,05 
 
Tabel 1 Menunjukkan terdapat hubungan 
indeks massa tubuh dengan terjadinya 
Pityriasis versikolor, dengan p value 0,001 (≤ 
0,05) dan Rasio Prevalensi (RP)=2,333 
(95%CI 1,521-3,579) yang berarti seseorang 
yang memiliki indeks massa tubuh yang 
overweight obesitas  mempunyai risiko 2,333 
kali lebih besar menderita Pityriasis 
versikolor dibandingkan dengan seseorang 
yang memiliki indeks massa tubuh yang 
underweight normal.  
kelembaban kulit tidak berhubungan 
signifikan dengan terjadinya Pityriasis 
versikolor dengan p value 0,508 (≥ 0,05). 
 
Pembahasan 
 
Sampel dalam penelitian ini mencukupi 
dan karakteristik usia, higine sanitasi, durasi 
dan lama kerja yang tidak berbeda antar 
kedua kelompok.   
Berdasarkan hasil penelitian ini, terdapat 
hubungan antara indeks massa tubuh (IMT) 
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dengan kejadian Pitryriasis versikolor. Hal ini 
disebabkan karena seseorang yang memiliki 
indeks massa tubuh yang tinggi sering 
mengeluarkan keringat. Hal ini terjadi karena 
pada orang dengan berat berlebih memiliki 
presentase lemak tubuh yang lebih banyak 
sehingga produksi panas tubuh lebih banyak 
dan berkeringat lebih banyak.  Keringat 
merupakan faktor resiko terjadinya Pityriasis 
versikolor.6 
Penelitian ini  sejalan dengan penelitian 
terdahulu yang dilakukan pada murid Sekolah 
Dasar negeri di Lampung Selatan, 
menyebutkan bahwa terdapat hubungan yang 
bermakna antara status gizi atau indeks massa 
tubuh dengan kejadian Pityriasis versikolor.7,8 
Pekerja yang bekerja di tempat sampah 
bekerja di lingkungan dengan kelembaban 
dan temperatur yang tinggi dimana suhu rata-
rata 25,8 - 28,33oC dan kelembaban 46-100%.  
Selain itu, kurangnya menjaga kebersihan 
tubuh indeks massa tubuh yang tinggi 
berisiko lebih besar menderita Pityriasis 
versikolor.9 
Berdasarkan hasil penelitian ini, tidak 
terdapat hubungan kelembaban kulit dengan 
terjadinya Pityriasis versikolor. Hal ini 
disebabkan karena hampir semua petugas 
petugas sampah memiliki riwayat higine 
sanitasi personal yang baik seperti rutinitas 
mandi dua kali sehari, mandi selalu 
menggunakan sabun, mencuci kaos setelah 
sekali pakai, membedakan kaos saat bekerja 
dengan kaos saat dirumah dan saat beribadah, 
dan mencuci tangan saat setelah kerja. Hal 
tersebut menunjukkan bahwa higine sanitasi 
yang baik akan mengurangi terjadinya 
Pityriasis versikolor.10 
 Penelitian ini tentunya sejalan dengan 
penelitian terdahulu yang dilakukan oleh 
Satya Widya Yenny yang menyatakan bahwa 
tidak terdapat hubungan yang bermakna 
antara kelembaban kulit dengan kejadian 
Pityriasis versikolor. Hal ini disebabkan skin 
capacitance (kemampuan kulit mengikat air) 
pada Pityriasis versikolor tidak  berbeda 
bermakna dengan skin capacitance pasien non 
Pityriasis versikolor. Kemampuan skin 
capacitance mengikat air diperankan oleh 
natural moisturizing factors (NMF) yang 
terdiri atas urea, asam amino, asam laktat, 
asam karboksilat pirolidon, dan komponen 
lain.  
Secara bersamaan komponen NMF 
mempunyai kemampuan mengikat air, diduga 
NMF tidak berperan dalam patogenesis 
Pityriasis versikolor, meskipun hal ini belum 
bisa dipastikan. Penelitian lain yang sejalan 
yaitu penelitian yang dilakukan oleh Anara 
Wati yang menyatakan bahwa tidak terdapat 
perbedaan yang bermakna antara kelembaban 
kulit dengan kejadian Pityriasis versikolor  
karena banyak faktor lain yang lebih 
berpengaruh disbanding kelembaban kulit 
saja11,12 
Kelemahan penelitian adalah 
pemeriksaan untuk mendiagnosis Pityriasis 
versikolor hanya menggunakan lampu wood 
bukan menggunakan pemeriksaan 
mikroskopis KOH sebagai gold standar 
diagnosis Pv. 
 
KESIMPULAN  
 
Berdasarkan hasil penelitian didapatkan 
kesimpulan bahwa terdapat hubungan yang 
bermakna antara indeks massa tubuh dengan 
kejadian Pityriasis versikolor pada petugas 
sampah di Purwodadi dan tidak terdapat 
hubungan yang bermakna antara kelembaban 
kulit dengan kejadian Pityriasis versikolor 
pada petugas sampah di Purwodadi  
 
SARAN 
 
 keterbatasan waktu dan biaya pada 
penelitian ini membuat  peneliti hanya dapat 
menentukan diagnosa  Pityriasis versikolor 
melalui pemeriksaan klinis dengan lampu 
wood tanpa pemeriksaan penunjang seperti 
KOH sehingga diagnosis Pityriasis versikolor 
masih bisa timbul bias.  Peneliti tidak meneliti 
variabel perancu seperti faktor genetik. Bagi 
penelitian selanjutnya diharapkan melakukan 
penambahan pemeriksaan penunjang seperti 
KOH dan menambahkan variabel faktor 
resiko seperti faktor genetik pada penelitian 
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selanjutnya sehingga bisa mendapatkan hasil 
yang bermakna. 
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